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NAZWA SZKOLY

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych
Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych oraz na podanie ich do publicznej
wiadomosci w celach zwigzanych z organizacjg i realizacjg konkursu ,,WIELKOPOLSKA SLOWEM
I OBRAZEM MALOWANA””. Oswiadczam, iz zapoznatam(em) sie z klauzulg informacyjng
wynikajgcg z art. 13 Rozporzadzenia 2016/679 (RODO). Posiadam wiedze, ze podanie danych jest
dobrowolne, jednak konieczne do realizacji celéw, w jakim zostaty zebrane.

Oswiadczam, iz zapoznatam(em) sie i akceptuje wszystkie warunki przewidziane w regulaminie
konkursu.
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